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Cilj istra`ivanja bio je utvrditi kakav je stupanj kvalitete
`ivljenja, `ivotnoga zadovoljstva i sre}e osoba koje
profesionalno rade u sustavu skrbi, razlikuju li se u pojedinim
indikatorima osobe prema spolu i dobi te utvrditi u kolikoj
mjeri procjene kvalitete `ivljenja na raznim podru~jima `ivota
pridonose procjenama op}ega `ivotnog zadovljstva i osobne
sre}e. Rezultati ovog istra`ivanja pokazali su da je kvaliteta
`ivljenja, `ivotno zadovoljstvo i osje}aj sre}e osoba koje
profesionalno pru`aju pomo} drugima relativno visoka s
obzirom na stresnu profesiju kojom se bave. Od devet
podru~ja kvalitete `ivljenja, najpozitivnije su bila procijenjena
podru~ja dru{tvene okoline te psihi~ko stanje i duhovni `ivot,
dok su relativno najni`e procijenjena podru~ja javne okolice i
sva razvojna podru~ja. @ene su u odnosu na mu{karce
procijenile zna~ajno vi{om kvalitetu `ivljenja na podru~jima
duhovnoga `ivota i fizi~ke okolice, dok su mla|i ispitanici, u
odnosu na starije, zna~ajno vi{ima procijenili dru{tvenu
okolinu, razonodu i razvojne aktivnosti. Rezultati regresijskih
analiza pokazali su da su za `ivotno zadovoljstvo najva`niji
prediktori bile procjene kvalitete `ivljenja na podru~jima
fizi~ke, dru{tvene i javne okolice, dok je osje}aju sre}e najvi{e
pridonijela kvaliteta `ivljenja na podru~ju psihi~koga stanja.
Klju~ne rije~i: kvaliteta `ivljenja, sre}a, `ivotno zadovoljstvo,
poma`u}e profesije
Andreja Braj{a-@ganec, Institut dru{tvenih znanosti Ivo Pilar,




Kvaliteta `ivljenja vrlo je popularan termin koji se ~esto rabi
u svakodnevnom `ivotu, u medijima, u znanstvenim i stru~-
nim istra`ivanjima, a njime se, uspore|uju}i razli~ite skupine
ljudi, poku{ava utvrditi koja skupina `ivi bolje ili gore od
drugih. Mnogo je na~ina na koje se definira kvaliteta `ivlje-
nja, pa se u skladu s tim i mjeri, ali najop}enitija definicija
kvalitete `ivljenja jest "stupanj onoga {to `ivot ~ini dobrim"
(Bowling, 1997.). [to je to {to `ivot ~ini dobrim, drugi je pro-
blem. Dugo se u znanstvenim, pa i u primijenjenim, istra`iva-
njima to {to `ivot ~ini dobrim mjerilo tzv. objektivnim indika-
torima, a naj~e{}e ekonomskim i statisti~kim podacima. Po
tom konceptu kvaliteta `ivljenja nekoga dru{tva ili neke dru-
{tvene skupine odre|ivala se po tome koliko pojedinci zara-
|uju, kakvi su im stambeni uvjeti, kako im je organizirana
zdravstvena za{tita, socijalna skrb, kako imaju rije{en promet
u svojim naseljima, koliko ~esto posje}uju kulturne ustanove,
kakva je stopa mortaliteta u pojedinom dru{tvu i sli~no, tj. po
svemu onomu {to se moglo konkretno i objektivno izmjeriti.
Osnovna primjedba koja se upu}uje objektivnim indikatori-
ma kvalitete `ivljenja jest da vi{e ne zna~i uvijek i bolje (Csiks-
zentmihalyi, 1999.), a {to je bolje za pojedinca, to ponajbolje
zna on sam. Stoga se danas kao obaveznamjera kvalitete `ivlje-
nja uklju~uje i subjektivna komponenta, tj. percepcija vlasti-
ta `ivota.
Subjektivne procjene kvalitete `ivljenja, `ivotnoga zado-
voljstva i osobne sre}e danas se redovito provode u mnogim
razvijenim zemljama, da bi se onima koji donose odluke o
dru{tvenim promjenama omogu}io cjelovit uvid u potrebe
dru{tva i pojedinaca te da se na primjeren na~in vrednuju u-
~inci takvih promjena (Diener i Seligman, 2004.). Redovito
pra}enje subjektivnih indikatora kvalitete `ivljenja omogu}u-
je usporedbe u vremenskim razmacima unutar jedne zajed-
nice ili dr`ave, ali i usporedbe me|u razli~itim dru{tvenim sku-
pinama, pa i dr`avama.
@ivotno zadovoljstvo, osobna sre}a i kvaliteta `ivljenja
razli~ite su komponente onoga {to se naziva subjektivna do-
brobit (subjective well-being). @ivotno zadovoljstvo predstavlja
cjelovitu percepciju i evaluaciju vlastita `ivota i naj~e{}e se o-
pisuje kao kognitivna komponenta subjektivne dobrobiti, dok
s druge strane, osje}aj sre}e predstavlja emocionalnu kompo-
nentu i opisuje se kao ~esto osje}anje pozitivnih emocija
(Diener, 2005.). Kvaliteta `ivljenja mogla bi se u tom kontek-
stu opisati kao zadovoljstvo pojedinim podru~jima `ivota,
kao {to su npr. rad, obitelj, `ivotni standard, zdravlje i sli~no.
Istra`ivanja Renwicka i suradnika (Renwick i sur., 1994.; 1996.)
pokazala su da se kvaliteta `ivljenja pojedinca mo`e utvrditi714
ispituju}i tri `ivotna podru~ja; oni su ih nazvali Postojanje
(being), Pripadanje (belonging) i Razvoj (becoming), a svako od
njih sastoji se od jo{ tri potpodru~ja. Postojanje se odnosi na
ono {to jesmo kao pojedinci, a uklju~uje fizi~ko postojanje
(fizi~ko zdravlje, prehrana, tjelovje`ba, op}i izgled), psihi~ko
postojanje (mentalno zdravlje, razmi{ljanje, osje}aji i percep-
cije) i duhovno postojanje (osobne vrijednosti i vjerovanja).
Pripadanje se odnosi na na~in na koji se pojedinac uklapa u
svoju okolicu, a uklju~uje fizi~ko pripadanje (povezanost s
ku}om, poslom, susjedstvom i zajednicom), psihi~ko pripa-
danje (povezanost s ~lanovima obitelji, prijateljima, susjedi-
ma i kolegama na poslu) te pripadanje zajednici, koje se pro-
cjenjuje po dostupnosti usluga u zajednici. Razvoj se odnosi
na aktivnosti koje pojedinac poduzima da bi ostvario svoje
ciljeve, o~ekivanja i nade, a uklju~uje prakti~ne aktivnosti (ku-
}anski poslovi, obrazovanje, volonterski rad, usluge zdrav-
stvene skrbi), razonodu (aktivnosti koje ~ovjek obavlja u slo-
bodno vrijeme, rekreacija) i osobni rast, koji se procjenjuje po
aktivnostima koje pojedinac poduzima da bi pobolj{ao svoje
znanje i sposobnosti. Za utvr|ivanje stupnja kvalitete `ivlje-
nja autori su razvili upitnik u kojem se od pojedinaca tra`i da
za svako od ovih podru~ja procijeni najprije koliko mu je
va`no, a zatim koliko je njime zadovoljan, tj. po{li su od pret-
postavke da je kvaliteta `ivota ve}a ako smo zadovoljni va-
`nim stvarima, a nezadovoljni neva`nima, nego obratno. Pre-
ma tako postavljenim rezultatima, kvaliteta `ivljenja mogla bi
se definirati kao "stupanj zadovoljstva va`nim stvarima u
`ivotu".
Za ljude koji profesionalno poma`u drugima moglo bi se
re}i da cijeli svoj `ivotni vijek ula`u u pobolj{anje kvalitete
`ivljenja drugih. O kvaliteti `ivljenja osoba koje boluju od ra-
znih bolesti napisano je na tisu}e znanstvenih i stru~nih ~la-
naka u okviru istra`ivanja tzv. zdravstvene kvalitete `ivljenja
(Bowling, 1997.), me|utim, vrlo je malo istra`ivanja o kvaliteti
`ivljenja osoba koje njeguju takve bolesnike i brinu se za njih
(Canam i Acorn, 1999.). Takva se istra`ivanja, premda rijetka,
u novije vrijeme bave ponajprije neformalnim davateljima
skrbi, naj~e{}e ~lanovima obitelji bolesnika, jer se zbog posku-
pljenja tro{kova zdravstvene skrbi u razvijenim zemljama sve
vi{e pacijenata upu}uje na ku}nu njegu. Rezultati tih
istra`ivanja upu}uju na to da je kvaliteta `ivljenja osoba koje
njeguju bolesnike sli~na onoj u samih bolesnika, tj. ni`a od
prosje~noga stanovni{tva (Moody i McMillan, 2003.; Canam i
Acorn, 1999.). Malobrojna istra`ivanja o profesijama koje su-
djeluju u skrbi za druge (npr. policajci i djelatnici u socijalnoj
skrbi) pokazala su da svijest o stresnom poslu kojem su iz-








pove}ati `ivotno zadovoljstvo i pozitivne emocije kod tih lju-
di (Bar-On i sur., 2000.).
Cilj na{eg istra`ivanja bio je utvrditi kakav je stupanj
kvalitete `ivljenja, `ivotnoga zadovoljstva i sre}e osoba koje
profesionalno rade u sustavu skrbi, razlikuju li se u pojedi-
nim indikatorima osobe razli~ita spola i dobi te utvrditi u ko-
likoj mjeri procjene kvalitete `ivljenja na raznim podru~jima




Istra`ivanje je provedeno na prigodnom uzorku od 1734 ispi-
tanika, prosje~ne dobi 41,7 godina (raspon od 20 do 64 go-
dine) iz svih dijelova Hrvatske. U uzorku je bilo 16% mu{ka-
raca i 84% `ena. Svi sudionici u ovom istra`ivanju bili su za-
posleni u dr`avnim ustanovama socijalne skrbi (domovi umi-
rovljenika, centri za socijalnu skrb, domovi za djecu, za osobe
s posebnim potrebama i sl.), {to obja{njava relativno malen
udio mu{kih sudionika u istra`ivanju i njihovu obrazovnu
strukturu. Najvi{e ispitanika ima zavr{enu vi{u {kolu (25%)
ili fakultet (56%), dok samo 18% ispitanih osoba ima zavr{enu
srednju {kolu ili neku kvalifikaciju, a samo 13 osoba (1% od u-
kupnoga broja) ima zavr{enu samo osnovnu {kolu. Ispitiva-
nje je provedeno u prolje}e 2003. Prema statisti~kim pokaza-
teljima Ministarstva zdravstva i socijalne skrbi, ovaj uzorak
ispitanika predstavlja oko 45% populacije stru~nih djelatnika
u sustavu socijalne skrbi iz 2003. godine.
Instrumenti
U istra`ivanju su primijenjeni: Upitnik kvalitete `ivljenja, Ska-
la `ivotnog zadovoljstva, Skala osobne sre}e te nekoliko pi-
tanja o socio-demografskim osobinama ispitanika (dob, spol,
stupanj obrazovanja i sl.).
Upitnik kvalitete `ivljenja
Upitnik kvalitete `ivljenja (The Quality of Life Profile; Raphael
i sur., 1995.) omogu}uje izradbu profila kvalitete na devet
podru~ja `ivota. To su: 1. fizi~ko stanje, koje se odnosi na tije-
lo i zdravlje; 2. psihi~ko stanje, koje se odnosi na misli i
osje}aje; 3. duhovni `ivot, koji se odnosi na vjerovanja, sta-
vove i vrijednosti; 4. fizi~ka okolica, koja se odnosi na mjesto
gdje se `ivi i provodi vrijeme; 5. dru{tvena okolina, koja se
odnosi na bliske osobe i prijatelje; 6. javna okolina, odnosno
pristup dru{tvenim dobrima te jo{ tri podru~ja: 7. prakti~na









nosti koje se obavljaju zbog u`itka) te 9. razvojne aktivnosti
(aktivnosti koje slu`e unapre|enju). Prva tri podru~ja pripa-
daju domeni Postojanja, druga tri domeni Pripadanja, a pre-
ostala tri domeni Razvoja.
Upitnik sadr`i ukupno 54 ~estice, za svako od 9 podru~ja
po 6 ~estica.
Za svako od podru~ja najprije se tra`i od ispitanika da
procijeni "koliko mu je to va`no u `ivotu" (na skali od 1 =
uop}e mi nije va`no, do 5 = izrazito mi je va`no), a zatim da
procijeni svoje "osobno zadovoljstvo" pojedinim od tih po-
dru~ja (na skali od 1 = uop}e nisam zadovoljan do 5 = izrazi-
to sam zadovoljan). Odgovori ispitanika na svakoj ~estici po-
jedinoga podru~ja ponderiraju se po formuli Kvaliteta `ivlje-
nja = (Va`nost/3) * (Zadovoljstvo-3). Ukupni rezultat formiran
je zbrajanjem za svako podru~je `ivota, a iskazan je i rezultat
za svaku od tri domene. Na taj je na~in kvaliteta `ivljenja
visoka na onim podru~jima koja su procijenjena kao va`na i
kojima je osoba zadovoljna, a ni`a na podru~jima kojima je o-
soba zadovoljna, ali se procjenjuju kao neva`ni. Najni`a je
kvaliteta `ivljenja na podru~jima koja su va`na, ali kojima
osoba nije zadovoljna. Ovako ponderirani rezultati kre}u se u
teoretskom rasponu od -3,33 (izrazito nezadovoljstvo vrlo va`-
nim `ivotnim podru~jem) do +3,33 (izrazito zadovoljstvo vr-
lo va`nim `ivotnim podru~jem).
Po{to ispitanici procijene va`nost i zadovoljstvo pojedi-
nim od navedenih `ivotnih podru~ja, od njih se tra`i da za
svako to podru~je procijene i mogu}nost odlu~ivanja, odno-
sno kontrole (na skali od 1 – uop}e ne odlu~ujem o tom dijelu
`ivota do 5 – potpuno odlu~ujem) i pobolj{avanja kvalitete
`ivota u njemu (na skali od 1 – uop}e nemam mogu}nosti do
5 – imam jako punomogu}nosti). Ovi rezultati rabe se u inter-
pretaciji i upu}uju na `elje i `ivotne aspiracije pojedinca.
Koeficijent pouzdanosti za cijeli upitnik izra~unan na na-
{em uzorku ispitanika iznosi α=0.96, dok se za pojedino pod-
ru~je kre}e od 0.74 do 0.86 (fizi~ko stanje α=0.74; psihi~ko sta-
nje α=0.86; duhovni `ivot α=0.79; fizi~ka okolica α=0.82; dru-
{tvena okolica α=0.78; javna okolica α=0.77; prakti~ne aktivno-
sti α=0.77; razonoda α=0.84 i razvojne aktivnosti α=0.86).
Skala `ivotnog zadovoljstva
Kao mjera op}e procjene `ivotnoga zadovoljstva upotrijeblje-
na je Skala `ivotnog zadovoljstva (Satisfaction with the Life Scale;
Diener i sur., 1985.). Skala se sastoji od 5 tvrdnji koje ispitanici
procjenjuju u skladu s tim koliko se sla`u s pojedinom od njih
(1 – izrazito se ne sla`em do 6 – izrazito se sla`em). Teoretski
raspon rezultata kre}e se od 5 do 30, pri ~emu vi{i rezultat
upu}uje na procjene vi{ega `ivotnog zadovoljstva. Pouzda-









Osobna sre}a mjerena je Fordyceovom skalom sre}e (The For-
dyce Scale; Fordyce, 1988.). Na skali od 10 stupnjeva (10 – o-
sje}am se iznimno sretnim do 1 – osje}am se iznimno nesret-
nim) ispitanici su procijenili koliko se op}enito osje}aju sret-
nima. Uz to su u postocima trebali procijeniti koliko se vre-
mena op}enito osje}aju sretnima, nesretnima i u neutralnom
raspolo`enju, i to tako da zbroj svih procjena bude 100%.
Postupak
Ispitivanje je provedeno u ustanovama socijalne skrbi po ci-
jeloj Hrvatskoj, individualno s po{tanskim povratom. Zapo-
slenici su zamoljeni za sudjelovanje u istra`ivanju i obja{nje-
no im je da je ispitivanje anonimno te da je krajnji cilj upoz-
nati se s razmi{ljanjima, problemima i prijedlozima stanovni-
ka cijele Hrvatske na temelju kojih bi se pobolj{ala kvaliteta
njihova `ivota.
REZULTATI
Kvaliteta `ivljenja, `ivotno zadovoljstvo i osobna sre}a –
prosje~ni rezultati za cijeli uzorak ispitanika
Prosje~ne procjene kvalitete `ivljenja po pojedinim podru-
~jima i domenama za ukupni uzorak ispitanika (N=1734) pri-
kazane su u Tablici 1. Posebno su prikazane procjene va`no-
sti, zadovoljstva, ponderirane kvalitete `ivljenja, kontrole
nad pojedinim podru~jem i mogu}nosti da se ono pobolj{a.
Ponderirana Mogu}nost
Va`nost Zadovoljstvo kvaliteta `ivljenja Kontrola pobolj{anja
M (SD) M (SD) M(SD) M (SD) M (SD)
1. Fizi~ko stanje 4.2 (.45) 3.7 (.53) 1.0 (.80) 4.3 (.85) 3.6 (.82)
2. Psihi~ko stanje 4.3 (.49) 3.9 (.59) 1.3 (.91) 4.4 (.73) 3.9 (.77)
3. Duhovni `ivot 4.1 (.54) 3.9 (.55) 1.3 (.84) 4.5 (.65) 3.9 (.82)
Postojanje 4.2 (.40) 3.8 (.47) 1.2 (.72) 4.4 (.61) 3.8 (.67)
4. Fizi~ka okolica 4.2 (.52) 3.9 (.64) 1.2 (.94) 3.9 (.92) 3.3 (.97)
5. Dru{tvena okolina 4.0 (.53) 3.9 (.53) 1.3 (.79) 3.5 (.98) 3.0 (.92)
6. Javna okolica 4.1 (.56) 3.4 (.61) .6 (.88) 3.2 (.96) 3.0 (.87)
Pripadanje 4.1 (.44) 3.7 (.48) 1.0 (.72) 3.5 (.77) 3.1 (.77)
7. Prakti~ne aktivnosti 4.0 (.53) 3.6 (.52) .9 (.75) 4.0 (.80) 3.6 (.76)
8. Razonoda 3.7 (.59) 3.3 (.69) .5 (.91) 4.1 (.87) 3.7 (.83)
9. Razvojne aktivnosti 4.1 (.53) 3.5 (.60) .8 (.87) 3.9 (.89) 3.6 (.84)
Razvoj 3.9 (.47) 3.5 (.53) .7 (.74) 4.0 (.70) 3.6 (.70)
Ponderirane procjene kvalitete `ivljenja zaposlenih u usta-
















~ja i 3 domene `ivota
(N=1734)
op}enito svoju kvalitetu `ivljenja procijenili pozitivno (0.5-1.3)
na svih 9 podru~ja. Najpozitivnije procjene dobivene su za
podru~ja dru{tvene okoline (bliskost s ~lanovima obitelji, s
bra~nim drugom ili dragom osobom, prijateljima, poznanici-
ma, dru`enje u malim skupinama) te za podru~ja psihi~koga
stanja i duhovnog `ivota. Pitanja koja su se procjenjivala u
okviru podru~ja duhovni `ivot odnose se na vjerovanja, sta-
vove i vrijednosti: mogu}nost slavljenja posebnih doga|aja,
osje}aj da `ivot ima smisla, nada u budu}nost, religiozna i
duhovna vjerovanja, pomaganje drugima kad im zatreba. Psi-
hi~ko stanje obuhvatilo je procjene prihva}anja i do`ivljava-
nja sebe, procjene mentalnoga zdravlja, raspolo`enja, razmi-
{ljanja i samostalnog odlu~ivanja.
Relativno najni`e procijenjena su podru~ja javne okolice
i sva razvojna podru~ja (procjene ispod +1). Uzimaju}i u ob-
zir pojedina~na pitanja koja ulaze u ta podru~ja, najni`a kva-
liteta `ivljenja procijenjena je s obzirom na mogu}nost odlas-
ka na javne zabave i proslave, mogu}nost posje}ivanja pri-
jatelja, uklju~ivanja u organizirani sport i rekreaciju, bavlje-
nja hobijem, aktivnostima za razonodu te mogu}nost odlaska
na odmor i praznike. Sljede}e po rangu ni`e kvalitete `ivlje-
nja jest podru~je javne okolice, koja uklju~uje mogu}nost odla-
ska na razna mjesta (du}ani, restorani), posje}ivanja poseb-
nih doga|aja (kino, sajmovi), mogu}nost obrazovanja, posla,
pristup profesionalnim servisima (medicinskom, socijalnom i
sl.) te koli~inu novca {to ga posjeduju.
Najva`nija domena kvalitete `ivljenja kojom su ispitani-
ci bili i najzadovoljniji jest domena Postojanja, zatim Pripa-
danja, a tre}a po rangu je domena Razvoja. Pri tome je dome-
na Postojanja ujedno procijenjena s najve}om mogu}nosti
odlu~ivanja i pobolj{anja, druga po rangu je domena Razvo-
ja, a najmanju mogu}nost odlu~ivanja i pobolj{anja ispitanici
vide u domeni Pripadanja.
Prosje~ne procjene `ivotnoga zadovoljstva, osobne sre}e
i postotka vremena kada se osobe koje profesionalno poma`u
drugima osje}aju sretno, nesretno ili neutralno prikazane su
u Tablici 2.
Procjene sre}e pokazuju da se osobe koje profesionalno
poma`u drugima osje}aju relativno sretno i zadovoljno, naj-
ve}i dio vremena osje}aju se sretno (55%), a najmanji dio ne-
sretno (16,3%). U usporedbi s procjenama sre}e dobivenim iste
godine na reprezentativnomuzorku hrvatskih gra|ana (Kaliter-
na Lipov~an i Prizmi}-Larsen, 2006.), koje je pokazalo da su
prosje~ne procjene osobne sre}e bile 7.1 (sd=1.86), djelatnici
u socijalnoj skrbi svoju su osobnu sre}u (M=7.9; sd=1.43) pro-
cijenili statisti~ki zna~ajno vi{om (t=12.46, p < 0.01). @ivotno









Sre}a 7.9 (1.43) 1-10
% sretan 55.0 (23.47) 0-100
% neutralno 28.7 (19.31) 0-100
% nesretan 16.3 (13.16) 0-100
@ivotno zadovoljstvo 18.9 (4.68) 1-30
Kvaliteta `ivljenja, `ivotno zadovoljstvo i osobna sre}a
s obzirom na spol i dob
Razlike u ponderiranim procjenama kvalitete `ivljenja po po-
jedinim podru~jima, mogu}nosti njihove kontrole i pobolj{a-
nja s obzirom na spol i dob ispitanika utvr|ene su multivari-
jatnim analizama varijance – MANOVA. Ispitanike smo po
dobi podijelili u tri dobne skupine: a) mla|a – od 20 do 35
godina (25% od ukupnoga broja ispitanika), b) srednja – od 36
do 50 godina (58%) i c) starija – od 51 do 64 godine (17%).
Zbog neujedna~enoga broja ispitanika u podgrupama po spo-
lu i dobi proveden je test homogenosti (Levenov test jedna-




















Rezultati ovih analiza pokazali su statisti~ki zna~ajan mul-
tivarijatni efekt spola (Wilksova lambda=0.977, F9,1691=4.35,
p<.01) i dobi (Wilksova lambda=0.974, F18,3382=2.52, p<.01)
za kvalitetu `ivljenja te zna~ajan efekt dobi za mogu}nost
kontrole (Wilksova lambda=0.961, F18,3372=3.78, p<.01) i mo-
gu}nost pobolj{anja (Wilksova lambda=0.974, F18,3356=2.52,
p<.01). Univarijatni testovi pokazali su da `ene u odnosu na
mu{karce procjenjuju zna~ajno vi{om kvalitetu `ivljenja na
podru~jima duhovnoga `ivota (F1,1699 =10.72; p<0.01) i fizi-
~ke okolice (F1,1699 =7.52, p< 0.01), dok mla|i ispitanici, u od-
nosu na starije, zna~ajno vi{ima procjenjuju dru{tvenu oko-
linu (F2,1699=6.6, p<0.01), razonodu (F2,1699 =3.2, p<0.05) i ra-
zvojne aktivnosti (F2,1699 =3.7, p<0.05).
Za mogu}nost kontrole pojedinih podru~ja utvr|en je
samo zna~ajan efekt dobi, a univarijatni testovi pokazali su da
mla|i ispitanici procjenjuju da imaju ve}u mogu}nost kon-
trole u odnosu na starije na podru~ju razonode (F2,1694 =3.7,
p<0.05) i razvojnih aktivnosti (F2,1694 =6.4, p<0.01), dok sta-
riji osje}aju da bolje kontroliraju podru~je fizi~ke okolice
(F2,1694=12.7, p<0.01) nego mla|i.
Mogu}nost pobolj{anja pojedinih podru~ja procijenjena
je zna~ajno vi{im kod mla|ih ispitanika na podru~jima fi-
zi~ko stanje (F2,1686 =4.1, p<0.05), duhovni `ivot (F2,1686 =3.3,
p<0.05), dru{tvena okolina (F2,1686 =3.4, p<0.05) te sva tri po-
dru~ja domene Razvoja (F2,1686 =4.6, F2,1686 =4.2, F2,1686 =3.6;
p<0.05).
Dvosmjernom analizom varijance za zadovoljstvo `ivo-
tom kao zavisnom varijablom glavni efekt spola i dobi nije u-
tvr|en, ali je dobiven zna~ajan interakcijski efekt spola i dobi
(F2,1604 =4.32; p<.05). Pri tome su mu{karci mla|e i srednje
dobi procijenili ni`e `ivotno zadovoljstvo u odnosu na `ene
iste dobi, dok je u starijoj dobnoj skupini situacija bila obrat-
na – `ene te dobi manje su zadovoljne od mu{karaca.
Kod procjena osje}aja sre}e, bilo op}e procjene ili postot-
ka vremena u kojem se osje}aju sretnima, nisu utvr|ene zna-
~ajne razlike ni po dobi ni po spolu, kao ni interakcijski efekt
dobi i spola.
Povezanost kvalitete `ivljenja
sa `ivotnim zadovoljstvom i osje}ajem sre}e
Da bismo utvrdili u kojoj se mjeri `ivotno zadovoljstvo i osje-
}aj sre}e mogu objasniti procjenama kvalitete `ivljenja na po-
jedinim podru~jima `ivota, provedene su regresijske analize
posebno za procjenu `ivotnoga zadovoljstva te za procjenu
osobne sre}e. Rezultati ovih analiza prikazani su u Tablicama
6 (`ivotno zadovoljstvo) i 7 (osje}aj sre}e). U tablicama su na-








Varijable β t p
Psihi~ko stanje .126 4.04 .000
Duhovni `ivot .083 2.67 .008
Fizi~ka okolica .142 5.29 .000
Dru{tvena okolica .114 3.98 .000
Javna okolica .218 7.25 .000
Prakti~ne aktivnosti -.069 -2.11 .035
R=.57; R2=.32; F(9,1580)= 85.25; p=.000
Varijable β t p
Fizi~ko stanje .068 2.38 .018
Psihi~ko stanje .317 10.34 .000
Duhovni `ivot .071 2.31 .021
Dru{tvena okolica .142 5.08 .000
Javna okolica .150 5.08 .000
Prakti~ne aktivnosti -.093 -2.88 .004
R=.56; R2=.31; F(9,1669)= 85.64; p=.000
Rezultati ovih dviju analiza pokazuju da ista podru~ja `i-
vota pridonose i osje}aju `ivotnoga zadovoljstva i sre}e, iako
ne istim redoslijedom. To je i razumljivo s obzirom na rela-
tivno visoku povezanost ovih dvaju pokazatelja subjektivne
dobrobiti, koja je iznosila r=0.61 (p>0.01). Za `ivotno zado-
voljstvo najva`nijim prediktorima pokazala se procijenjena
kvaliteta `ivljenja u domeni Pripadanja (fizi~ka, dru{tvena i
javna okolica), dok je osje}aju sre}e najvi{e pridonijela kva-
liteta `ivljenja na podru~ju psihi~koga stanja. Domena Ra-
zvoja, tj. tri podru~ja koja joj pripadaju, nije se pokazala pre-
diktivnom za `ivotno zadovoljstvo i sre}u, osim {to je podru-
~je prakti~ne aktivnosti bila supresor-varijabla u obje regresij-
ske analize.
RASPRAVA
Osnovno pitanje na koje je ovo istra`ivanje trebalo odgovoriti
jest kakva je kvaliteta `ivljenja, `ivotno zadovoljstvo i osje}aj
sre}e osoba koje se profesionalno skrbe o drugima, tj. djelat-
nika u sustavu socijalne skrbi u Hrvatskoj. Me|utim, treba i-
mati na umu da su, osim po profesiji, ispitanici u ovom is-
tra`ivanju specifi~ni i po nekim demografskim osobinama. U
odnosu na ukupno stanovni{tvo Hrvatske, oni su znatno o-
brazovaniji, ~ak 81% ima zavr{enu vi{u {kolu ili fakultet, {to
je daleko iznad hrvatskoga prosjeka (oko 12% prema podaci-
ma Popisa stanovni{tva 2001.), a me|u njima ve}inu ~ine `ene
















litete `ivota za procje-
nu `ivotne sre}e
(N=1734)
vom istra`ivanju bili zaposleni. Ove su osobine sasvim si-
gurno dijelom odgovorne i za neke od dobivenih rezultata.
Radni status i razina obrazovanja u mnogim su se istra`iva-
njima pokazali zna~ajnim prediktorom `ivotnoga zadovoljstva
i osobne sre}e (Easterlin, 2001.; Fernandez-Ballestros i sur., 2001.;
Lucas i sur., 2004.; Veenhoven, 1996.). Rezultati na{eg istra-
`ivanja pokazali su da je stupanj osobne sre}e kod djelatnika
socijalne skrbi vi{i od prosje~nih procjena hrvatskoga sta-
novni{tva. Istra`ivanje provedeno iste godine na reprezenta-
tivnom uzorku hrvatskoga stanovni{tva pokazalo je da su
prosje~ne procjene osobne sre}e bile 7,1 (Kaliterna Lipov~an i
Prizmi}-Larsen, 2006.) dok je kod djelatnika u socijalnoj skrbi
prosje~na procjena osobne sre}e bila 7,9. U prilog tomu idu i
podaci da se od svih ispitanih djelatnika u socijalnoj skrbi
samo njih 16% osje}a nesretno, dok se velika ve}ina osje}a
sretno ili neutralno.
Procjene kvalitete `ivljenja na razli~itim podru~jima po-
kazale su da je relativno najve}a kvaliteta `ivljenja u domeni
Pripadanja, zatim Postojanja, a najmanja u domeni Razvoja.
Domena Pripadanja odnosi se u naj{irem smislu rije~i na soci-
jalne odnose i pripadanje obiteljskim i dru{tvenim mre`ama.
Sli~ni rezultati dobiveni su i u drugim europskim zemljama, a
pokazuju da su osobe koje poma`u drugim ljudima – dobro-
voljno ili profesionalno – bolje socijalno integrirane, pa time i
zadovoljnije svojim odnosima s drugim ljudima i dru{tvenim
`ivotom op}enito (Bohnke, 2005.; Fernandez-Ballestros i sur.,
2001.). Me|utim, u okviru Pripadanja najni`e se procjene od-
nose na podru~je javne okolice, tj. dostupnost usluga i servisa
u zajednici, te posjedovanje materijalnih sredstava. S obzirom
na ekonomske prilike u dr`avi i relativno niske osobne do-
hotke djelatnika dr`avnih slu`bi, niska je procjena zadovolj-
stva ovim podru~jem o~ekivana, {to potvr|uju i procjene mo-
gu}nosti kontrole i pobolj{anja, koje su najni`e upravo za to
podru~je (Tablica 1). Kada tomu pridodamo relativno najni`e
procjene kvalitete `ivljenja u okviru Razvoja, koji tako|er vi-
{e ovisi o dru{tvenim okolnostima nego o pojedincu, o~igled-
no je da bi unapre|ivanje mogu}nosti {to ih pru`a zajednica
znatno pobolj{alo kvalitetu `ivljenja osoba koje profesionalno
poma`u drugima, a i dru{tva u cjelini. Od sve tri domene
kvalitete `ivljenja domena Postojanja najvi{e se odnosi na
pojedinca, tj. njegovo psihofizi~ko stanje. Ispitanici su na tom
podru~ju procijenili relativno zadovoljavaju}u kvalitetu `iv-
ljenja, {to upu}uje na dobro psihi~ko i fizi~ko zdravlje, koje je
va`no osobito u profesijama koje izravno poma`u drugima.
Usporedbe `ivotnoga zadovoljstva i sre}e s obzirom na
dob i spol ispitanika u skladu su s rezultatima sli~nih istra-








na `ivotno zadovoljstvo i osje}aj sre}e (Easterlin, 2001.; Lucas
i Gohm, 2000., Kunzman i sur., 2000.). Razlike po spolu utvr-
dili smo samo u procjenama kvalitete `ivljenja na podru~jima
duhovnog `ivota i fizi~ke okolice, koja su `ene procijenile vi-
{om od mu{karaca, dok su razlike po dobi utvr|ene u poje-
dinim podru~jima kvalitete `ivljenja (dru{tvena okolica, ra-
zvojne aktivnosti i razonoda), kao i u mogu}nosti kontrole i
pobolj{anja pojedinih podru~ja, kojima mla|i ispitanici daju
vi{e procjene nego stariji (osim za fizi~ku okolicu, nad kojom
stariji ispitanici procjenjuju da imaju vi{e kontrole nego mla-
|i). Ovakvi rezultati u skladu su s nalazima drugih autora koji
potvr|uju da va`nost i zadovoljstvo pojedinim `ivotnim pod-
ru~jima varira u razli~itim dobnim skupinama (Ryan i Deci,
2001.). Mla|i ispitanici zainteresiraniji su za razonodu, stjeca-
nje znanja i iskustava, dok stariji pridaju vi{e pozornosti sva-
kodnevnim poslovima i aktivnostima (Ryff, 1991.).
Budu}i da su `ivotno zadovoljstvo i osje}aj sre}e klju~ni
pokazatelji subjektivne dobrobiti i u novije se vrijeme sve vi{e
istra`uje koji sve ~imbenici mogu pridonijeti njihovu pobolj-
{anju (Diener i Seligman, 2004.), jedan od ciljeva na{eg istra-
`ivanja bio je i utvrditi kakav je doprinos zadovoljstva poje-
dinim `ivotnim podru~jima procjenama `ivotnoga zadovolj-
stva i sre}e. Rezultati su pokazali da se `ivotno zadovoljstvo i
osje}aj sre}e mogu objasniti najvi{e procjenama u domenama
Pripadanja i Postojanja, pri ~emu obja{njenju `ivotnoga zado-
voljstva najvi{e pridonose procjene na podru~ju javne oko-
lice, dok osje}aju sre}e najvi{e pridonose procjene psihi~koga
stanja. Ovi su rezultati u skladu s o~ekivanjima, jer je `ivotno
zadovoljstvo kao kognitivna komponenta subjektivne dobro-
biti vi{e pod utjecajem dru{tvenih okolnosti, dok je osje}aj
sre}e kao emocionalna komponenta najvi{e determinirana o-
sobnim ~imbenicima (Gundelach i Kreiner, 2004.).
Novija istra`ivanja upu}uju na to da osobe koje su sretne
i zadovoljne svojim `ivotom imaju bolje odnose s okolinom,
bolje ispunjavaju radne i obiteljske uloge, zdravije su, emo-
cionalno stabilnije i bolje podnose stres na poslu i izvan njega
(Diener i sur., 2002.; Hills i Argyle, 2001.; Lyubomirsky, 2001.).
Rezultati ovog istra`ivanja pokazali su da je kvaliteta `ivlje-
nja, `ivotno zadovoljstvo i osje}aj sre}e osoba koje profesional-
no pru`aju pomo} drugima relativno visoka s obzirom na stre-
snu profesiju kojom se bave. S jedne strane, ovakvim rezulta-
tima mo`emo biti zadovoljni, jer je kvaliteta `ivljenja i men-
talno zdravlje tih osoba preduvjet za obavljanje njihove pro-
fesionalne uloge pomaganja drugima. Me|utim, s druge stra-
ne, valja unaprijediti kvalitetu `ivljenja na onim podru~jima
gdje je ona niska, a to su mogu}nosti koje pru`a zajednica i
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Quality of Life, Life Satisfaction and
Happiness in Professional Care Givers
Andreja BRAJ[A-@GANEC, Ljiljana KALITERNA LIPOV^AN
Institute of Social Sciences Ivo Pilar, Zagreb
The aim of the study was to examine overall quality of life,
life satisfaction and happiness in professional care givers, to
explore age and gender differences in some indicators as
well as to examine the relationships between satisfaction with
specific life domains and measures of happiness and life
satisfaction. The results showed that the overall degree of









high, taking into account the stressful job that these people
have. Among nine specific domains of quality of life, the
highest ratings were obtained for the domains of social
belonging, psychological and spiritual being, while the
lowest were community belonging and three becoming
domains. In comparison to men, women rated the domains
of spiritual being and physical belonging significantly higher,
while younger subjects rated the domains of social
belonging, leisure and growth becoming significantly higher
than older subjects. Results of regression analyses showed
that the life satisfaction ratings were best predicted by
satisfaction with physical, social and community belonging,
while happiness ratings were best predicted by quality of life
in the psychological being domain.
Key words: quality of life, happiness, life satisfaction,
care givers
Lebensqualität, Zufriedenheit
mit dem Leben und Glücksempfinden
bei Personen, die beruflich anderen
Menschen helfen
Andreja BRAJ[A-@GANEC, Ljiljana KALITERNA LIPOV^AN
Ivo-Pilar-Institut für Gesellschaftswissenschaften, Zagreb
Mit dieser Arbeit sollten die Lebensqualität, die Zufriedenheit
mit dem eigenen Leben und das individuelle
Glücksempfinden von Personen ermittelt werden, die in
Einrichtungen der sozialen Fürsorge beschäftigt sind. Die
Verfasserinnen wollten herausfinden, ob sich bezüglich
einzelner Indikatoren die Geschlechter unterscheiden und
inwiefern die Einschätzung der Lebensqualität in
verschiedenen Lebensbereichen zur Einschätzung der
allgemeinen Zufriedenheit mit dem Leben und des
Glücksempfindens beiträgt. Die Ergebnisse zeigten, dass die
Lebensqualität, die Zufriedenheit mit dem Leben und das
Glücksempfinden bei Personen, die beruflich anderen
Menschen helfen, im Hinblick auf das Stresspotenzial ihres
Berufs relativ hoch sind. Von neun Bereichen der
Lebensqualität wurden das soziale Umfeld, der
Seelenzustand und das geistige Leben am positivsten
bewertet; am niedrigsten eingeschätzt wurden das öffentliche
Umfeld und sämtliche Entwicklungsbereiche. Im Unterschied
zu Männern stuften Frauen die Lebensqualität in den
Bereichen des geistigen Lebens und des physischen Umfelds
bedeutend höher ein, während jüngere Umfrageteilnehmer
das soziale Umfeld, das Vergnügungspotenzial und
Entwicklungsaktivitäten wesentlich höher bewerteten als ihre








Regressionsanalysen zeigten, dass die wichtigsten
Prädiktoren für Zufriedenheit mit dem Leben die
Einschätzungen zur Lebensqualität in den Bereichen des
physischen, sozialen und öffentlichen Umfelds sind. Zum
Glücksempfinden wiederum trägt die Lebensqualität im
Bereich des seelischen Befindens am meisten bei.
Schlüsselwörter: Lebensqualität, Glücksempfinden,
Zufriedenheit mit dem Leben, Fürsorgeberufe
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